Регуляторний пул вільного гему гепатоцитів при дії важких металів by Іншина, Наталія Миколаївна et al.
Міністерство освіти та науки України 











АКТУАЛЬНІ ПИТАННЯ ТЕРЕТИЧНОЇ ТА 
ПРАКТИЧНОЇ МЕДИЦИНИ 
 






Збірник тез доповідей  
ІV Міжнародної науково-практичної конференції 
Студентів та молодих вчених 












65 СЕКЦІЯ «ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНА МЕДИЦИНА ІІ» 
Таким чином, літературні дані свідчать про імуномодулюючу дію цинк-евгенолової 
пасти, що слід враховувати в практичній роботі лікаря-стоматолога. Особливе значення 
даний факт має для хворих, що страждають на бронхіальну астму. 
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 Гем  в якості простетичної групи гемопротеїнів приймає участь в багатьох біохімічних 
та фізіологічних процесах: газообмін, детоксикація, тканинне дихання, окисне 
фосфорилювання, антиоксидантний захист та ін. Гем регулює власний метаболізм, а також є 
структурним компонентом регуляторних ферментів - гуанілатциклази, NO-синтази. Основна 
частина гему в клітинах перебуває у звязаному з білками стані.  Однак незначна кількість 
гему знаходиться у вільному стані і виконує регуляторну роль. Концентрація регуляторного 
пулу гему гепатоцитів становить 10-20 нМ або 0,1% від загального гему клітини.  
 Метою даної роботи є дослідження вмісту вільного гему в печінці щурів при дії 
хлоридів кадмію та меркурію.  
 В експерименті використовували щурів самців лінії Вістар. Солі металів вводили 
одноразово: CdCl2  вводили підшкірно в дозі 1,4 мг/100 г, HgCl2 – внутрішньочеревинно в 
дозі 0,7 мг/100 г. Вміст вільного гему визначали за показником насичення гемом 
цитозольного гемзвязувального білка триптофан-2,3-диоксигенази (ТДО). Акивність ТДО 
визначали спектрофотометричним методом.  
 Як свідчать результати дослідження, вміст вільного гему не змінюється протягом 
перших годин дії CdCl2,  оскільки насичення гемом ТДО відповідає показникам контрольних 
тварин. Через 6 год після ін’єкії CdCl2 насичення гемом ТДО становить 60%, що в 1,5 рази 
перевищує значення норми. Через добу після інєкції CdCl2 вміст вільного гему 
нормалізується. При дії HgCl2 концентрація регуляторного пулу гему підвищується вже через 
1 год після введення, насиченя гемом ТДО становить 54%. Через 18 год після інєкції HgCl2 
концентрація вільного гему відповідає значенням норми. Нормалізація вмісту вільного гему 
в пізні терміни дії солей важких металів може бути наслідком активації синтезу 
гемзвязувальних білків, зокрема апоферменту ТДО.  
 Таким чином, концентрація регуляторного пулу вільного гему зростає  в перші години 
дії  хлориду меркурію, а також в пізні терміни після введення хлориду кадмію.  
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В сучасному світі люди кожного дня піддаються великим навантаженням: розумовим, 
емоційним та фізичним. Для того, щоб організм працював злагоджено, йому потрібна певна 
кількість різних органічних та мінеральних речовин. Нестача хоча б одного компоненту 
може призвести до порушення роботи систем органів, а згодом і всього організму. За даними 
багаточисленних досліджень близько 1 млрд мешканців Зелмі мають недостатність вітаміну 
Д, яка відображає як демографічні (старіння населення), так і екологічні (зміни клімату, 
зниження інсоляції) зміни, що відбуваються на планеті в останні роки. В Україні проблема 
Д-дефіцита розглядається на рівні дефіциту йоду, що набуває ознаки епідемії. 
Нами проведено аналіз чисельних вітчизняних та закордонних публікацій, що 
стосуються вітаміну Д. Було детально вивчено хімічну будову та біологічні ефекти вітаміну 
